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PENGARUH MUSIK DALAM MENURUNKAN ANSIETAS PRA-TINDAKAN DENTAL 




Latar Belakang: Ansietas dental berdampak buruk dalam upaya meningkatkan kesehatan gigi dan mulut. 
Tingkat kecemasan yang tinggi akan berdampak pada ketidakberhasilan perawatan. Kecemasan dapat 
meningkatkan tekanan darah oleh karena stimulasi sistem saraf simpatis yang meningkatkan curah jantung 
dan vasokontriksi arteriol. Musik selama ini dipercaya mempunyai pengaruh dalam menurunkan ansietas 
atau kecemasan. Tujuan: Mengetahui pengaruh musik yang didengar pasien sebelum dilakukan tindakan di 
poli gigi terhadap penurunan ansietas dental yang dialami pasien. Metode: Penelitian ini merupakan 
penelitian dengan desain kuasi eksperimen dengan jumlah sampel yakni sejumlah 35 orang. Tingkat 
kecemasan pasien diukur menggunakan Modified Face Scales for Anxiety. Perlakuan dengan mendengarkan 
musik bertempo lambat (akustik, pop, dan instrumental pop) ketika menunggu di ruang tunggu poli selama 
10 menit. Perubahan tekanan darah yang terjadi antara sebelum dan setelah mendengar musik di ukur 
menggunakan Sphygmomanometer digital. Teknik pengolahan dan analisis data dilakukan dengan uji T 
Berpasangan. Hasil: Rerata tekanan darah sistolik sebelum yakni 121,94 mmHg dan setelah yakni 119,06 
mmHg. Hasil uji statistik diperoleh nilai p = 0,02 untuk tekanan darah sistolik. Rerata tekanan darah diastolik 
sebelum yakni 85,09 mmHg dan setelah yakni 84,51mmHg. Hasil uji untuk tekanan darah diastolik 
mendapatkan nilai p = 0,58. Ha diterima apabila nilai p < 0,05, maka penurunan tekanan darah sistolik dapat 
diterima karena p < 0,05 sedangkan penurunan tekanan darah diastolik tidak signifikan. Kesimpulan:  
Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa terdapat pengaruh musik terhadap penurunan tekanan 
darah sistolik dan ansietas. Pengaruh musik terhadap penurunan tekanan darah sistolik bermakna dan 
signifikan sedangkan penurunan tekanan darah diastolik tidak bermakna. 
Kata Kunci: Ansietas Dental, Musik, Perubahan Tekanan Darah. 
Abstracts 
Background: Dental anxiety have a negative impact in improving oral health. High anxiety levels will cause 
failure on the treatment. Anxiety can increase blood pressure due to stimulation of the sympathetic nervous 
system which increases cardiac output and arteriolar vasoconstriction. The music is believed have an effect 
in decreasing anxiety. Objective: To determine the effect of music heard by patients before dental treatment 
toward dental anxiety patients. Methods: This study is a quasi-experimental design with samples was 35 
peoples. Patient’s anxiety levels were measured using the Modified Face Scales for Anxiety. Treatment by 
listening to the music with slow tempo (acoustic, pop, and instrumental pop) when waiting in the waiting 
room for 10 minutes. Changes in blood pressure that occurs between before and after listening to the music 
in measuring using digital sphygmomanometer. Processing techniques and data analysis with Paired T test. 
Results: The mean systolic blood pressure before is 121,94 mmHg and after is 119.06 mmHg. Statistical test 
results obtained by value p = 0.02 for systolic blood pressure. Mean diastolic blood pressure before is 85,09 
mmHg and after is 84.51 mmHg. Test results for the diastolic blood pressure to get the value of p = 0.58. Ha 
if p <0.05, a decrease in systolic blood pressure can be accepted for p <0.05, while a decrease in diastolic 
blood pressure was not significant.Conclusion: Based on the results, it can be concluded that there is the 
influence of music on a decrease in systolic blood pressure and anxiety. The influence of music on a decrease 
in systolic blood pressure is very significant when compared with a decrease in diastolic blood pressure 
Keywords: Blood Pressure Decrease, Dental Anxiety, Music 
 
 PENDAHULUAN  
Ansietas atau kecemasan adalah keadaan mood yang berorientasi dan berkenaan akan persiapan untuk 
menghadapi kemungkinan peristiwa buruk yang akan terjadi di masa depan (Craske, 2009). Perasaan 
umum yang biasanya terjadi digambarkan sebagai kegelisahan atau ketakutan, setiap orang dapat 
mengalami kecemasan (Schab, 2008). Ketakutan dan cemas akan tindakan dalam kedokteran gigi 
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berada pada peringkat ke-4 setelah rasa takut akan ular, ketinggian, dan trauma fisik (Oosterink, 2009). 
Sejumlah 65,5% dari responden usia 16-43 tahun di Indonesia merasa cemas terhadap perawatan gigi 
(Natamiharja, 2007). Kecemasan dental berdampak buruk pada perawatan kedokteran gigi dalam 
upaya meningkatkan kesehatan gigi dan mulut. Kecemasan dan rasa takut terhadap dokter gigi bisa 
menjadi penyebab utama menurunnya kesehatan gigi dan mulut. Orang akan menunda-nunda 
pemeriksaan dan perawatan ke dokter gigi akibat rasa takut sehingga kerusakan gigi menjadi semakin 
parah dan berpotensi lebih menyakitkan ketika diobati (Gracia, 2015).  
Tingkat kecemasan yang tinggi akan berdampak pada ketidak berhasilan perawatan dan 
beberapa pasien kemungkinan akan menghindari perawatan gigi untuk seumur hidupnya. Untuk itu, 
kecemasan pada pasien harus dikurangi (Oosterink, 2009). Beberapa obat-obatan yang dapat 
digunakan untuk mengurangi kecemasan yaitu obat penenang, obat anti-depresi, golongan obat 
azapiron, dan obat dengan tipe beta-blocker (Dixon, 2011). Sumber lain juga menyatakan bahwa 
kecemasan dapat dikurangi dengan musik (Schab, 2008; Jovanovic, 2016). Mendengar musik lebih 
efektif dibandingkan menggunakan obat penenang midazolam dan sama efektifnya dengan 
menurunkan respon fisiologis (Bradt, 2013).  
Musik dengan potensinya yang dapat mempengaruhi fisiologis dan psikologis menjadi fasilitas 
penting dalam praktek untuk mengatasi kecemasan (Prasetyo, 2005). Umumnya, praktek dan klinik 
dokter gigi belum dilengkapi dengan fasilitas musik di ruang tunggu. Menunggu perawatan pada 
kenyataannya dapat menyebabkan efek yang lebih traumatik daripada perawatan itu sendiri sehingga 
dapat meningkatkan kecemasan pada pasien (Permatasari, 2013). Oleh Sebab itu penulis melakukan 
penelitian yang bertujuan untuk mengetahui pengaruh musik dalam menurunkan ansietas pra-tindakan 
dental. Penelitian terdahulu belum pernah diteliti tentang pengaruh musik yang didengarkan terhadap 
pasien ketika berada di ruang tunggu terhadap penurunan tingkat kecemasan. Pengetahuan tentang 
pengaruh musik dapat dimanfaatkan dalam mengurangi ansietas pra-tindakan dental pasien saat 
berkunjung ke dokter gigi.  
 METODE  
Penelitian ini merupakan penelitian kuasi eksperimen untuk mempelajari hubungan pengaruh paparan 
musik terhadap penurunan ansietas dental yang dialami pasien sebelum dilakukan tindakan dental. 
Penelitian dan pengambilan data dilakukan selama tanggal 14 Maret sampai dengan 28 April 2016 
hingga jumlah sampel terpenuhi. Penelitian dilakukan di ruang tunggu poli bedah mulut RS PKU 
Muhammadiyah Surakarta. Jumlah sampel yang didapat adalah sejumlah 35 orang dengan kriteria 
sebagai berikut : sampel berusia 18-40 tahun, tidak memiliki penyakit kardiovaskuler, belum pernah 
menjadi subjek penelitian lain yang serupa, dan bersedia ikut dalam penelitian. Penelitian dilakukan 
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dengan cara membandingkan perubahan tekanan darah pasien sebelum dan setelah mendengarkan 
musik. Musik yang digunakan adalah musik bergenre akustik, pop, dan instrumental pop dengan durasi 
total selama 10 menit. 
Pengukuran tekanan darah tersebut menggunakan sphygmomanometer digital. Musik yang 
didengarkan pasien diputar dan pasien mendengarkan musik tersebut menggunakan headphone. 
Perbedaan tekanan darah sebelum dan setelah mendengar musik dicatat kemudian diolah 
menggunakan perangkat lunak komputer SPSS versi 23.0.0. Uji hipotesa yang digunakan adalah uji T 
Berpasangan. Status tingkat kecemasan pasien diukur menggunakan Modified Pain Scales for Anxiety. 
 HASIL DAN PEMBAHASAN 
Berdasarkan penelitian, didapat data primer sejumlah 35 orang. Data ini terbagi atas pria dan wanita 
yang berusia mulai dari 18 tahun hingga 40 tahun. Terdapat perbedaan tingkat kecemasan antara pria 
dan wanita serta yang berusia 18 tahun hingga 40 tahun. Variasi usia tersebut dikelompokkan 
berdasarkan data laporan DepKes (2009) dimana usia dikelompokkan menjadi 17-25 tahun, 26-35 











Gambar 1 adalah gambar yang menjelaskan jumlah perbedaan tingkat kecemasan yang terjadi. 
Tingkat kecemasan dengan jumlah terbanyak adalah tingkat sedikit cemas dengan jumlah 42,9%. 
Tingkat kecemasan tertinggi adalah tingkat cemas dengan jumlah 5,7%. Tidak terdapat tingkat 
kecemasan ekstrim. Pasien yang tidak memiliki rasa cemas terdapat sejumlah 14,3%. Berdasarkan 
jenis kelamin, terdapat perbedaan tingkat kecemasan yang terjadi. Tingkat kecemasan tersebut dapat 
dilihat dalam gambar 2. 
Berdasarkan gambar 2, dapat dilihat bahwa terdapat perbedaan kecemasan yang terjadi 
tertinggi dan terendah. Tingkat kecemasan tertinggi yang terjadi pada wanita adalah tingkat cemas 
dengan jumlah 2 orang. Berbanding terbalik dengan pria dimana tingkat kecemasan tertingginya lebih 
rendah dari wanita yakni berada di tingkat agak cemas. Hal ini sesuai dengan penelitian yang pernah 
















kecemasan. Armfield (2006) juga menjelaskan bahwa pria lebih toleransi terhadap rasa sakit 
dibandingkan wanita. Penelitian yang pernah dilakukan di Inggris juga menyatakan bahwa tingkat 
kecemasan yang terjadi pada wanita lebih tinggi dibandingkan pria (Gow, 2005). Gow (2005) 
menyatakan bahwa hal ini dapat disebabkan karena wanita lebih jujur menyatakan perasaan cemas 
yang sedang dialami, berbeda dengan pria yang terdapat kemungkinan untuk tidak jujur karena takut 
dan menolak terhadap persepsi yang dapat dikatakan lemah. Perbedaan tingkat kecemasan juga 









Berdasarkan tabel 1, dapat dilihat bahwa kelompok usia 17-25 tahun memiliki tingkat 
kecemasan tertinggi dan tidak terdapat subjek yang tidak cemas. Hal ini berbeda dengan kelompok 
usia 26-35 tahun dan usia 36-45 tahun. Pada kelompok usia 36-45 tahun, tingkat kecemasan 
tertingginya lebih rendah daripada kelompok usia 17-25 tahun dan 26-35 tahun. Tingkat kecemasan 
tertinggi pada kelompok usia 36-45 tahun yakni berada di tingkat agak cemas. Hal ini dapat disebabkan 
oleh perasaan cemas yang terjadi terbentuk seiring dengan berjalannya waktu (Walsh, 2009).  
Pasien yang pertama kali melakukan tindakan dental memiliki perasaan cemas yang berbeda 
dibandingkan pasien yang pernah melakukan tindakan dental. Penelitian yang dilakukan oleh Mawa 
(2013) menemukan fakta bahwa tingkat kecemasan yang dialami oleh pasien yang pertama kali 
melakukan tindakan dental lebih tinggi dibandingkan dengan pasien yang pernah melakukan tindakan 
dental. Hal ini sesuai dengan hasil penelitian yang penulis lakukan yakni tingkat kecemasan banyak 
terjadi pada kelompok usia 17-25 tahun. 
Perbedaan tekanan darah yang terjadi dilakukan uji hipotesa menggunakan uji T Berpasangan. 
Hasil uji dapat dilihat dalam tabel 2. Berdasarkan tabel 2, didapat nilai rerata dari masing-masing 
variabel. Nilai rerata dari tekanan darah sistolik sebelum didengarkan musik adalah 121,94 mmHg. 
Nilai rerata dari tekanan darah sistolik setelah didengarkan musik adalah 119,06 mmHg. Didapat 
















17 – 25 0 (0) 7 (46,7) 5 (38,5) 1 (50) 0  (0) 
26 – 35 3 (60) 5 (33,3) 3 (23,0) 1 (50) 0  (0) 
36 – 45 2 (40) 3 (20,0) 5 (38,5) 0 (0) 0  (0) 




perbedaan rerata dari kedua variabel yakni 2,886 mmHg. Nilai p dari hasil uji didapatkan sejumlah 
0,02 atau kurang dari 0,05 (<0,05) dengan nilai interval kepercayaan yakni 0,55-5,22. Nilai p yang 
kurang dari 0,05 menyimpulkan bahwa hipotesa alternatif diterima dan bermakna.  
Tabel 2. Hasil Uji Hipotesa Uji T Berpasangan 
 n Rerata + s.b 
Perbedaan 
rerata + s.b 
IK 95% P 
Tekanan darah sistolik 
sebelum didengarkan 
musik 
35 121,94 + 9,006 
2,886 + 6,807 0,55 – 5,22 0,02 
Tekanan darah sistolik 
setelah didengarkan 
musik 




35 85,09 + 9,214 




35 84,51 + 9,083 
Perbedaan tekanan darah diastolik dianggap berpengaruh tetapi tidak bermakna. Rerata 
tekanan darah diastolik sebelum didengarkan  musik yakni 85,09 mmHg dan tekanan darah diastolik 
setelah mendengar musik mengalami penurunan yakni 84,51 mmHg. Perbedaan rerata tekanan darah 
diastolik sebelum dan setelah mendengar musik adalah 0,571 mmHg. Nilai p tekanan darah diastolik 
yang bernilai 0,58 menyatakan bahwa penurunan tersebut tidak bermakna. 
Perubahan tekanan darah tersebut berbeda pada setiap pasien. Perbedaan tersebut terdapat 
peningkatan, penurunan, atau tetap. Peningkatan terjadi dapat dikarenakan musik yang didengarkan 
tidak dikenal oleh subjek penelitian. Jovanovic (2016) menjelaskan bahwa efek musik yang didapatkan 
berbeda antar individu. Perbedaan efek dari musik tersebut dikarenakan pengalaman unik dari setiap 
individu dan bergantung kepada banyak faktor seperti jenis kelamin, usia, sikap, budaya, kebiasaan 
pribadi, atau suasana hati yang sedang dirasakan (Jovanovic, 2016). Hal ini perlu dan penting untuk 
diperhatikan agar pasien yang mendengar tersebut akrab dan menyukai musik yang didengarnya 
tersebut, jika memungkinkan maka pasien dapat memilih musik yang akan diputar (Jovanovic, 2016). 
Hasil penelitian menyatakan bahwa musik berpengaruh dalam menurunkan tekanan darah sistolik dan 
pengaruh tersebut bermakna. Penurunan tekanan darah diastolik tidak terlalu signifikan dan dianggap 
tidak bermakna. Hal ini sesuai dengan penelitian yang telah dilakukan oleh Tse (2005) dan Singh 
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(2014) dimana tidak terdapat perubahan tekanan darah diastolik yang signifikan apabila dibandingkan 
dengan tekanan darah sistolik. Genre musik yang penulis pilih tidak berdasarkan kesukaan pasien akan 
musik sehingga terdapat kemungkinan bahwa pasien tidak akrab dengan musik tersebut. Musik 
tersebut kurang efektif pengaruhnya apabila pasien tersebut kurang akrab dengan musik yang 
didengarnya (Jovanovic, 2016). 
 PENUTUP  
Berdasarkan hasil data dan pembahasan diatas, dapat diambil beberapa kesimpulan. Musik 
berpengaruh dalam menurunkan tekanan darah akibat ansietas dental. Penurunan tekanan darah 
sistolik terjadi sangat signifikan apabila dibandingkan dengan tekanan darah diastolik. Musik dapat 
meningkatkan tekanan darah apabila pasien tersebut kurang akrab dengan musik yang didengarnya. 
Penelitian lebih lanjut dapat dikembangkan untuk melihat berbagai macam efek genre musik terhadap 
ansietas sehingga dokter gigi dapat memilih musik dan menambahkan fasilitas musik sebagai alat 
distraksi dalam ruang tunggu yang sesuai. Pengaruh musik terhadap jenis kelamin yang mengalami 
kecemasan dapat diteliti lebih lanjut. 
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